TINGKAT PENURUNAN DEPRESI MELALUI TRADITIONAL DANCE MOVEMENT THERAPY PADA LANSIA DI UPT PELAYANAN SOSIAL LANJUT USIA BLITAR DI TULUNGAGUNG by SARI, TITI IMAN
TINGKAT PENURUNAN DEPRESI MELALUI TRADITIONAL 
DANCE MOVEMENT THERAPY PADA LANSIA DI UPT 
PELAYANAN SOSIAL LANJUT USIA BLITAR DI 
TULUNGAGUNG 
 
 
SKRIPSI 
 
 
 
 
 
 
 
 
Oleh  
TITI IMAN SARI 
NIM. 201010420311187 
 
 
 
 
 
PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN 
FAKULTAS ILMU KESEHATAN 
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH MALANG 
2014 
 
ii 
TINGKAT PENURUNAN DEPRESI MELALUI TRADITIONAL 
DANCE MOVEMENT THERAPY PADA LANSIA DI UPT 
PELAYANAN SOSIAL LANJUT USIA BLITAR DI 
TULUNGAGUNG  
 
SKRIPSI 
 
   Untuk Memenuhi Sebagai Persyaratan Mencapai Derajat Sarjana Keperawatan (S.Kep) Pada 
Program Studi Ilmu Keperawatan Fakultas Ilmu Kesehatan  
Universitas Muhammadiyah Malang 
 
 
 
 
 
 
Oleh  
TITI IMAN SARI 
NIM. 201010420311187 
 
 
 
 
 
PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN 
FAKULTAS ILMU KESEHATAN 
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH MALANG 
2014 
 
iii 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
iv 
SURAT PERNYATAAN KEASLIAN PENELITIAN 
Saya yang bertanda tangan dibawah ini : 
Nama  :  Titi Iman Sari 
NIM  :  201010420311187 
Program Studi : Program Studi Ilmu Keperawatan FIKES UMM 
Judul Skripsi : Tingkat Penurunan Depresi Melalui Dance Movement Therapy Pada Lansia Di 
UPT Pelayanan Sosial Lanjut Usia Blitar Di Tulungagung 
Menyatakan dengan sebenarnya bahwa Tugas Akhir yang saya tulis ini benar-benar hasil 
karya saya sendiri, bukan merupakan pengambilalihan tulisan atau pikiran orang lain yang 
saya akui sebagai tulisan atau pikiran saya sendiri. 
Apabila dikemudian hari dapt dibuktikan bahwa Tugas Akhir ini adalah hasil jiplakan, maka 
saya bersedia menerima sanksi atas perbuatan saya. 
 
       Malang, 2 Oktober 2014 
  Yang membuat pernyataan, 
 
    Titi Iman Sari 
                                                                                NIM. 201010420311187 
 
 
v 
KATA PENGANTAR 
 
Assalamualaikum WR.WB 
Alhamdulillah, puji syukur penulis panjatkan kehadirat allah swt, yang telah 
melimpahkan rahmat dan hidayah-Nya, sehingga penulis dapat menyelesaikan skripsi ini 
dengan judul “Tingkat Penurunan Depresi Melalui Traditional Dance Movement 
Therapy Pada Lansia Di UPT Pelayanan Sosial Lanjut Usia Blitar Di 
Tulungagung”. Sebagai persyaratan untuk memperoleh gelar sarjana keperawatan (S.Kep) 
pada program studi Ilmu Keperawatan Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas 
Muhammadiyah Malang. 
Bersamaan dengan ini perkenankanlah saya mengucapkan terima kasih yang 
sebesar-besarnya dengan hati yang tulus kepada : 
1. Yoyok Bekti Prasetyo, S.Kep., Sp.Kom. selaku Dekan fakultas Ilmu Kesehatan 
Universitas Muhammadiyah Malang 
2.  Nurul Aini, S.Kep., M.Kep selaku Ketua Program Studi Ilmu Keperawatan 
Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Malang, terima kasih atas 
masukan, motivasi dan semua ilmu yang telah diberikan dan juga dukungannya 
terhadap saya. 
3. Drs. Atok Miftachul Hudha, M.Pd selaku pembimbing I yang telah memberikan 
dukungan, motivasi, arahan serta masukan yang sangat berguna dalam penyusunan 
skripsi ini. 
4. Sri Sunaringsih Ika Wardojo, MPH. selaku pembimbing II yang telah memberikan 
dukungan, motivasi, arahan serta masukan yang sangat berguna dalam penyusunan 
skripsi ini. 
vi 
5. Seluruh Dosen dan Staf Pengajar Program Studi Ilmu Keperawatan dan Diploma 
III Keperawatan Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah. 
6. Kepala UPT Pelayanan Sosial Lanjut Usia Blitar Di Tulungagung beserta jajarannya 
yang turut serta membantu terselesaikannya skripsi ini. 
7. Kedua orangtua dan keluarga saya tercinta dan tersayang yang selalu mendoakan, 
mendukung dan menjadi semangat dalam hidup saya. 
8. Responden yang berperan aktif dan meluangkan waktu untuk penelitian saya 
sehingga penelitian ini dapat berjalan sesuai dengan apa yang diharapkan. 
9. Teman-teman PSIK angkatan 2010, khususnya kelas PSIK D. 
10. Semua pihak yang telah membantu penyelesaian skipsi ini yang tidak dapat saya 
sebutkan satu per satu. 
Penulis menyadari bahwa penyusunan tugas akhir skripsi ini masih jauh dari 
sempurna. Oleh sebab itu segala saran dan kritikan yang sifatnya membangun sangat saya 
harapkan. Semoga tugas akhir skripsi ini dapat bermanfaat bagi masyarakat dan dunia 
kesehatan khususnya dibidang keperawatan. 
 
 
Malang, 2 Oktober 2014 
 
Penulis 
vii 
THE DECREASING LEVEL OF DEPRESSION THROUGH TRADITIONAL 
DANCE MOVEMENT THERAPY TO THE ELDERLY AT UPT PELAYANAN 
SOSIAL LANJUT USIA BLITAR IN TULUNGAGUNG 
 
Titi Iman Sari 1, Drs. Atok Miftachul Hudha,M.Pd.2, Sri Sunaringsih Ika Wardojo, MPH.3 
 
ABSTRACT 
 
Background: As the age increasing usually it is accompanied by the disease and the 
decrease of social role and also the emergence of aging symptom. These all problems can 
encourage the emergence of depression to the elderly. One way to decrease depression to 
the elderly is by Traditional Dance Movement Therapy. Dance Movement Therapy is 
psychotherapeutic using dance and movement where everyone can follow it creatively in 
the process to increase integration, emotional, cognitive, physic, and social. 
 
Method: Research that used is pre experimental research with data collection method of 
one group pre-post test design. It is conducted for 4 weeks with 12 times of meeting. 
Sampling technique that used in this research is purposive sampling with sample number 
for 19 people. Data analysis conducted by wilcoxon test. 
  
Result: From data analysis result, it is obtained p value = 0.000 (p < α), thus H1 accepted, 
it means that there is the decreasing level of depression through Traditional Dance 
Movement Therapy to the elderly at UPT Pelayanan Sosial Lanjut Usia (Integrated Service 
Unit of Elderly Social Service) Blitar in Tulungagung.  
 
Conclusion: From wilcoxon test towards each variable, it can be concluded that H0 
rejected and H1 accepted. Therefore, it can be concluded that there is the decreasing level 
of depression through Traditional Dance Movement Therapy to the elderly at UPT 
Pelayanan Sosial Lanjut Usia (Integrated Service Unit of Elderly Social Service) Blitar in 
Tulungagung.  
 
Keywords: Dance Movement Therapy (DMT), Depression, Elderly. 
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INTISARI 
Latar Belakang: Seiring bertambahnya usia biasanya disertai dengan timbulnya penyakit 
dan berkurangnya peranan sosial serta munculnya tanda-tanda penuaan dapat memicu 
timbulnya depresi pada lansia. Salah satu cara untuk menurunkan depresi pada lansia adalah 
dengan Traditional Dance Movement Therapy. Dance Movement Therapy (DMT) merupakan 
psikoteraupetik dengan menggunakan tarian dan gerakan dimana setiap orang dapat ikut 
secara kreatif dalam proses untuk memajukan integrasi, emosional, kognitif, fisik dan sosial.  
Metode: Penelitian yang digunakan adalah pre eksperimental dengan metode pengambilan 
data one group pre-post test design. Dilakukan dengan selama 4 minggu dengan 12 kali 
pertemuan. Teknik sampling yang digunakan adalah purposive sampling dengan jumlah sampel 
19 orang. Analisa data dilakukan dengan uji wilcoxon. 
Hasil: Hasil analisis data didapatkan nilai P = 0,000 (P < α)  sehingga H1 diterima, artinya 
ada tingkat penurunan depresi melalui Traditional Dance Movement Therapy (DMT) pada lansia 
di UPT pelayanan sosial lanjut usia Blitar di Tulungagung. 
Kesimpulan: Hasil uji wilcoxon pada masing-masing variabel disimpulkan bahwa H0 ditolak 
dan H1 diterima. Dengan demikian dapat disimpulkan bahwa ada tingkat penurunan depresi 
melalui Traditional Dance Movement Therap pada lansia di UPT Pelayanan Sosial Lanjut Usia 
Blitar di Tulungagung. 
Kata Kunci: Dance Movement Therapy (DMT), Depresi, Lansia. 
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